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Dia folgenden Angaben sind dan vom Anmaldar aingeraichtan Unterlagan entnomman 

Prufungsantrag gem. § 44 PatG ist gestellt 
© Implantat 

@ Urn bei einem Implantat mm Einsetzen in einen Zwi- 
schenraum zwischen zwoi Wirbelkorporn der Wirbelsaule 
mit zwoi an den zu beiden Seiten des Zwischen raumBS 
angeordneten Wirbelkorpern anlagbaren StCtzelementen 
und mit einem zwischen diesen angeordneten, sich in 
Langsrichtung des Implantates erstreckenden rohrformi- 
gen Hohlraum, der durch elne balgformtge. In Langsrich- 
tung des Implantates vertSngerbare und In Umfangsrich- 
tung im wesentllchen nlcht dehnbare AuSenwand be- 
grenztwird, die Herstellbarkeit des Implantates zu verbes- 
sern, wird vorgeschlagen, daS die AuSenwand von einem 
Schlauchstuck aus einem dicht gewebten oder gewirkten 
textllen Material geblldet wlrd. 
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Beschreibung 

[0001] DieErfindungbetrifltcinlmplantatzumEinsctzen 
in einen Zwischenraum zwischen zwei Wirbelkorpern der 
Wirbelsaule mit zwei an den zu beiden Seiten des Zwischen- 
raumes angeordneten Wirbelkttrpem anlegbaren Stfltzele- 
mentcn und mit einem zwischen diesen angeordneten, sich 
in Larigsrichtung des Implantates erstreckenden rohrfBrmi- 
gen Hohlraum, der durch eine balgformige, in LSngsrich- 
tnng des Implantates verlangerbare und in Umfangsrichtung 
des Hohlraumes im wesentlichen tricht dehnbare AuBen- 
wand begrenzt wild. 

[0002] Defekte in der Wirbelsaule werden haufig dadurch 
iiberbriickt, daS anstelle der aus der Wirbelsaule entfemten 
KSrperteile tmplantate eingesetzt werden. Es kann sich da- 
bei um sogenannte ZwischenwkbeliQiperimplantate han- 
deln, die eine einzelne entfemte Bandscheibe ersetzen, es 
kann sich um Wirbelkfirperersatzimplantate handeln, die 
entfernte Wirbelkorper insgesamt ersetzen, und es gibt Im- 
plantate, die sowohl entfernte Wirbelkorper als auch ent- 
femte Handscheiben ersetzen. 

[0003] Ein Beispiel eines Implantates, welches einen Wir- 
belkorper und zwei daran anschlieBende Bandscheiben er- 
setzt, ist in der US 4,932,975 beschrieben. Der durch die 
Entfemung eines Wirbelkfirpers und der beiden anliegenden 
Bandscheiben entstandene Zwischenraum wird dabei durch 
ein Implantat Qberbruckt, welches zwei an den gegenuber- 
liegenden Endes des Implantates angeordnete Stfltzelemente 
aufweist und einen dazwischenliegenden HcAlraum, der 
durch einen metallischen Balg gebildet wird, wie er bei- 
spielsweise in DruckmeBdosen Verwendung fiodet Die da- 
bei verwendete Konstruktion ist relativ aufwendig, da eine 
grSBere Anzahl von Teilen miteinander kombinieit werden 
miissen, um die komplexen Funktionen dieses Implantates 
zu ubernehmen. 

[0004] Es ist Aufgabe der Erfindung, ein gattungsgemaBes 
Implantat so auszugestalten, daB es in sehr einfacher Weise 
berstellbar ist 

[0005] Diese Erfindung wird bei einem Implantat der ein- 
gangs beschriebenen Art erfindungsgeniaB dadurch gelSst, 
daB die AuBenwand von einem Schlauchstflck aus einem 
dicht gewebten oder gewirkten textilen Material gebildet 
wird. 

[0006] Es hat sich Ubcrraschenderweise herausgestellt, 
dafi die Begrenzung des Hohlraumes zwischen den Stfltzele- 
menten in sehr einfacher Weise durch ein solches textiles 
Schlauchstuck vorgenommeo werden kann. Derartige 
Schkuchstucke sind an sich bekannt und werden als GefaB- 
prothesen und als EinsStze in BlutgefSBe (sogenannte 
Stents) verwendet, es handeli sich dabei um balgartig ge- 
formte Schlauchstuckc, bei denen die verwendeten Faden 
derartig dicht gewebt oder gewirkt sind, daB diese Schlauch- 
stiicke so dicht werden, daB in ihnen aufgenommene Flfis- 
sigkeiten in ihrem Inneren zuriickgehaltBn werden kflnnen. 
Es hat sich nun Uberrascbenderweise herausgestellt, daB 
diese an sich bekannten ScblauchstOcke geeignet sind, um in 
Verbindung mit zwei an Wirbelkorper anlegbaren StOtzele- 
menten ein Tfflplantat auszubilden, welches zur Uberbriik- 
kung von Defekten der Wirbelsaule geeignet ist 
[0007] Das Schlauchstuck kann bei einer bevorzugten 
Ausflihrungsform der Erfindung aus Faden aufgebaut sein, 
die aus Polyethylenterephtalat bestehen. 
[0008] Bei einer bevorzugten Ausflihrungsform ist vorge- 
sehen, daB das Schlauchstuck an seinen Enden flflssigkeits- 
dicht mit den Stutzelementen verbunden ist Beispielsweise 
kann der Endbereich des Schlauchstiickes in eine Umfangs- 
nut der Stutzelemente eingelegt sein und in dieser Position 
durch eine auBere Bandage fixiert werden. 
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[0009] Giinstig ist es, wenn die Stfltzelemente plattenfor- 
mig ausgebildct sind und sich im wesentlichen quer zur 
LSngsrichtung des Implantates erstrecken, der HcUraum 
wird bei einer solchen Konstruktion an der AuBenseite 

5 durch das textile Schlauchstuck und an den beiden Stirnsei- 
ten durch die beiden Stfltzelemente begrenzt 
[0010] Es ist giinstig, wenn die Stfltzelemente an ihrer je- 
weiligen AuBenflache, die einem Wirbelkorper benachbart 
ist Vorsprunge tragen, die bei Anlage an dem Wirbelkorper 

10 in (lessen Knochenmaterial emdririgen und dadurch eine in- 
nige Verbindung zwischen Stfltzclement und Wirbelkorper 
errnoglichen. Diese Vorsprunge kOnnen makroskopische 
Vorsprunge sein, beispielsweise nebeneinanderEegende 
Dome oder Rippen, es ist aber auch moglich, daB es sich um 

is niikroskopische Vorsprunge handeli, die beispielsweise 
durch ein Aufrauhen der AuBenflache oder durch die Be- 
schichtung der AuBenflache mit einer rauhen Oberflache er- 
zielt werden konnen. 

[0011] Bei einer bevorzugten AusfUhrungsform ist vorge- 
20 sehen, daB die Stfltzelemente Durchbrechungen aufweisen, 
durch die der Hohlraum mit der AuBenflache der Stutzele- 
mente verbunden ist Durch diese Durchbrechungen kann 
FMmaterial aus dem Hohlraum in den Anlagebereich der 
Stfltzelemente an dem WirbelkSrper eintreten und dort zu ti- 
25 oer optimalen Verbindung beitragen. 

[0012] Der Hohlraum k-ann einen ZufluB fiir ein flieBfahi- 
ges Fflllmedium aufweisen. 

[0013] Bei einer ersten bevorzugten Ausfflhrungsfbrm ist 
vorgesehen, daB der Hoblraum mit einer dauerhaft fliefifahi- 

30 gen oder einer elastischen Substanz gefullt ist Ein in dieser 
Weise ausgebildetes Implantat wird vorzugsweise als Band- 
scheibenersatz eingesetzt, da bei diesem Implantat die bei- 
den einander gegenuberliegenden StiitzelementB in der Art 
einer Bandscheibe gegeneinander verschwenkt werden kfln- 

35 nen und auch eine StoBabsorptioosfunktion ausuben kon- 
nen. Die frde Verschwenkbarkeit der benachbarten Stfltze- 
lemente wird dabei durch die spezielle Ausgestaltung der 
AuBenwand des Hohlraumes erleichtert, das textile 
Schlauchstuck laBt ohne wei teres ein Verschwenken, ein 

40 Verdrehen um die LSngsachse des Implantates und sogar in 
geringem Umfange eine seitiiche Versetzung der beiden 
StfltzelementB zu, wfihrend in radialer Richtung durch die 
fehlende Dehnbarkeit des Schlauchstiickes in Umfangsrich- 
tung die FUllung des Hohlraumes dauerhaft begrenzt wird 

45 und nicht radial ausgeweitet wird. 

[0014] Die dauerhaft flieBfahige Substanz kann beispiels- 
weise ein Hydrogel sein, als elastische Substanz kann Sili- 
kon eingeftillt sein. 

[0015] Bei einer anderen Ausfuhrungsform ist vorgese- 
50 hen, daB der Hohlraum mit einer flieBfahigen aushlrtbaren 
Substanz gefflllt ist. Ein in dieser Weise ausgebildetes Im- 
plantat ist insbesondere als Wirbelersatzkfirper geeignet Bei 
diesem Implantat werden die Stfltzelemente nach dem Ein- 
setzen in den zu uberbriickeoden Zwischenraum mit einem 
55 geeigneten Instrument aufgespreizt und gegen die an den 
Zwischenraum angrenzenden Wkbelk8rper angelegt, sob aid 
die crwunschte Erstreckung des Implantates in des sen 
Langsrichumg erreicht ist wird der Hohlraum mit der flieB- 
famgen, aushartbaren Substanz aufgefullt die dann nach der 
60 Aushartung den Zwischenraum dauerhaft und axial unver- 
Snderlich llberbrflckt 

[0016] Die flieBfahige, aushartbare Substanz kann Kno- 
chenzement sein, beispielsweise ein Knochenzement auf der 
Basis eines Acrylharzes. 
65 [0017] Die in dieser Weise beschriebenen, einen Hohl- 
raum aufweisenden Implantate konnen je nach Fullsubstanz 
als Ersatz fur eine Bandscheibe oder als Ersatz fur einen 
WirbelkSrper eingesetzt werden, wobei die Erstreckung des 
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Implantates in Langsrichtung des Implantates entsprechend 
den naturiichen Abmcssungen ciner Bandscheibc und eines 
Wirbelkorpers gewahlt werden, das heiBt ein Bandscbeiben- 
ersatzimplantat wird in Langsrichtung eiae wesenflich ge- 
ringere Erstreckung aufweisen als ein Wirbelkorperersatz- 
implantat, beispieLsweise wird die Langserstreckung eines 
Bandscheibenersatzimplantates in der GroBenordnung von 
10 bis 15 mm liegen, die Langserstreckung eines Wirbelkor- 
perergatzimplantates in der GroBenordnung von 25 bis 
70 mm pro ersetztem Wirbelkorper. 
[0018] Hei ciner weiteren bevorzugten Ausflmrungsfbrm 
eines derartigen Implantates ist vorgesehen, daB sich in 
Langsrichtung des Implantates zwischen den Stutzelemen- 
ten mindestens zwei Hohlrftume befinden, die von einer 
scbJauchf&migen AuBenwand aus einem dicht gewebten 
oder gewirklen textilen Material begrenzt werden. 
[0019] Derartige Implantate mit mehreren Hohlraumen 
ktinnen eingesetzt werden, urn sowohl die Funktion einer 
Bandscheibc als auch die Funktion eines Wirbelkorpers zu 
tibemehmen und somit sowohl Bandscbeiben als auch Wir- 
belkorper zu ersetzen, 

[0020] So ist beispielsweise mSglich, daB bei einem Im- 
plantat ein Hohlraum mit ciner dauerhaft flieBfahigen oder 
einer elastischen Substanz gefullt ist und der andere mit ei- 
ner flieBfahigen, aushartbaren Substanz. Ein sotches Im- 
plantat kann einen WirbelkSrper und eine angrenzende 
Bandscheibe ersetzen. 

[0021] Besonders vorteilhaft ist ein symmetrischer Auf- 
bau, bei dent ein Implantat drei in Langsrichtung aneinander 
anschlieBende Hohlraume aufweist Der mittlere Hohlraum 
ist dabei mit einer flieBfahigen aushartbaren Substanz ge- 
fullt und die beiden auBeren Hohlraume mit einer dauerhaft 
flieBfahigen oder elastischen Substanz. Ein solches Implan- 
tat kann einen WirbelkSrper mit beiden daran anschlieBeo- 
den Bandscbeiben ersetzen. 

[0022] Entsprechend der anatomischen Erstreckung eines 
Wirbelkorpers und dex angrenzenden Bandscheiben ist da- 
bei vorgesehen, daB die Ausdehnung des mit einer aushart- 
baren Substanz gefUllten Hohlraums in Langsrichtung des 
Implantates grQBer ist als die des nrit einer dauerhaft flieBfa- 
higen oder elastischen Substanz gefUllten Hohlraumes. 
[0023] Die nachfolgende Beschreibung bevorzugter Aus- 
fuhrungsformen der Erfindung dient im Zusammenhang mit 
der Zeichnung der naheren Erlauterung. Es zeigen: 
[0024] Fig. 1: eine schematische Seitenansicht eines als 
Wurbelersatzkorper dienenden Implantates; 
[0025] Eg. 2: eine Schnittansicht langs Linie 2-2 in Fig. 
1; 

[0026] Fig- 3: eine Ansicht fflinlich Fig. 1 mit dem Im- 
plantat in Langsschmttdarstellung; 
[0027] Fig. 4: eine schematische Langsschnitldarstellung 
eines als Bandscheibenersatz dienenden Implantates und 
[0028] Fig. 5: eine schematische Ltagsschnittansicht ei- 
nes Wirijelkorperersatzimplantales, welches gleichzeitig die 
Funktion von zwei benachbarten Bandscheiben ubemimmt 
[0029] Das in den Fig. 1 bis 3 dargestellte Implantat 1 um- 
faBt zwei platterjfcronge StOtzelemente 2, 3, die an gegen- 
iiberliegenden Enden des Implantates 1 angeordnet sind und 
zwischen sich einen Hohlraum 4 einschlieBen, der durch 
eine flexible AuBenwand 5 seitlich begrenzt wird. Die flexi- 
ble AuBenwand 5 besteht aus einem balgformigen 
Scblauchstlick aus einem textilen Material, beispielsweise 
aus Polyettyleoterephtalat, bei dem die Faden sehr dicht ge- 
webt oder gewirkt sind, so daB diese AuBenwand 5 im we- 
sentlichen flussigkeitsdicht ist Die AuBenwand 5 kann da- 
bei einlagig oder mehrlagig ausgebildet sein, wesenflich ist, 
daB durch die Verwendung von Ibxtilmaterial und die 
balgformige Ausgestaltung die AuBenwand 5 in Langsrich- 



tung des Implantates, also in Richtung von einem Stutzele- 
ment 2 zum anderen Stutzelement 3, verlangerbar ist, in 
Umfangsrichtung jedoch im wesentlichen mcht oder gar 
merit dehnbar. 

5 [0030] Die beiden plaltenfdrmigen Stutzetemente 2 und 3 
tragen auf den einander zugewandten Seiten in ghacher 
Weise kragenforrnige Msrsprunge 6, 7, die jeweils eine Um- 
fangsnut 8 beziehungsweise 9 aufweisen, in diese Umfangs- 
nutrn 8 und 9 sind die Endbereiche der schlauchformigen 

10 AuBenwand 5 eingelegt und dort mit Hilfe einer in der 
Zeichnung rricht dargestellten Bandage festgelegt, so daB 
der Hohlraum 4 stirnseitig durch die beiden StOtzelemente 2 
und 3 und mantelseitig durch die AuBenwand 5 begrenzt 
wird. 

is [0031] Die beiden Stutzelemente 2 und 3 sind gleich auf- 
gebaut und in entgegengesetzter Orientierung in das Implan- 
tat 1 eingebaut Sie weisen eine mit rippeoformigen Vbr- 
spriingen 10 versehene AuBenflache 11 auf, in dieser Au- 
BenflSche 11 befindet sich eine zentrale Vertiefung 12, die 

20 uber einen VeAindungskanal 13 mit dem Hohlraum 4 in 
Verbindung steht 

[0032] Die Stutzelemente 2 und 3 bestehen bevorzugt aus 
Metall, beispielsweise aus Titan. 

[0033] In die Stutzelemente 2 und 3 sind zur Seite bin of- 

25 fene, quer zur Langsrichtung des Implantates 1 verlaufende 
Aufnabmeoffhungen 14 eangearbeitet, in die entsprechende 
Werkzeuge 15 eines Spmizinstrumentes 16 eingefiihrt wer- 
den k5nnen, dies ist in Fig. 3 in strichpunktierten Linien an- 
gedeutet Mit Hilfe dieses Spirazinstrumentes 16 ist es mdg- 

30 lich, den Abstand der Stutzelemente 2 und 3 voneinander zu 
verSndern, dabei wird die balgfdrmig zusammengefaltete 
AuBenwand 5 in Langsrichtung des Implantates 1 gestreckL 
[0034] Das beschriebene Implantat 1 dient als Wirbelkor- 
peretsateimplantat. Zu diesem Zweck wird das Implantat 1 

35 in den Zwischenraum 17 zwischen zwei Wtrbelkorpem 18 
beziehungsweise 19 eingefuhrt Dieser Zwischenraum 17 ist 
dadurch entstanden, daB ein Wirbelkorper und die benach- 
barten Bandscheiben entferot worden sind. Nach dem Ein- 
fQhren des Implantates in den Zwischenraum 17 werden die 

40 beiden Stutzelemente 2 und 3 mit Hilfe eine Spreizinstru- 
mentes 16 so gegen die Wirbelkorper 18 und 19 bewegt, daB 
sich die Stutzelemente 2 und 3 mit ihron AuBenflachen 11 an 
die beiden Wirbelkorper 18 und 19 anlegen. Das Implantat 
wird dabei so weit gestreckt, daB sich die beiden Wirbelkor- 

45 per 18 und 19 etwa in der Position befinden, in der sie sich 
vor Entfernung des Wirbelkorpers und der Bandscbeiben 
aus dem Zwischenraum 17 befanden, also in natflrlicher Po- 
sition. 

[0035] In dieser Lage der Stutzelemente 2 und 3 wird der 

50 Hohlraum 4 mit einer flieBfahigen, aushartbaren Substanz 
gefullt, beispielsweise mit einem Knochenzement auf 
Acrylharzbasis. Das Einfuhren kann entweder erfolgen uber 
einen Einfuhrkanal 20 in einem Stiitzelement 2 oder durch 
eine Offhung in der AuBenwand 5. Diese Ofrhung kann bed- 

55 spielsweise durch einen kleinen Schnitt erzeugt werden oder 
durch die Injektionsnadel 21 einer Einfullvorrichmng. Das 
in den Hchlraum emgefullte flieBfanige Material ftlllt diesen 
Hohlraum vollstflndig aus, in radialer Richtung wird dieses 
Material durch die AuBenwand auf den Querschnitt lokali- 

60 siert, der durch die in Umfangsrichtung nkht dehnbare Au- 
Benwand 5 definiert wird, in axialer Richtung wird der Ab- 
stand der beiden Stutzelemente 2 und 3 durch das Spreizin- 
strument 16 aufreclaterhalten, so daB durch die Fullung 
keine Verschiebung der StOtzelemente 2 und 3 mehr eintritt. 

6S Die eingefullte Substanz hartet nach vollstaridiger Ausfiil- 
lung des Hohlraumes 4 aus und bildet somit einen von der 
AuBenwand 5 umgebeoen im wesentlichen starren Verbin- 
dungsteil aus, welcher die beiden Stutzelemente 2 und 3 in 
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der einmal eingenommenen Position dauerhaft festlegt Das 
ImpLantat aus den beiden Stiitzelementen 2 und 3 und dcm 
mit dem ausgehSirteten Material gefttllten Hohlraum 4 bildct 
somit ein weitgehend starres Zwischenstflck aus, welches 
den gesamlen Zwischenraum 17 ausftillt und die Wirbelkor- 5 
per 18, 19 gegeneinander abstfitzt 
[0036] Eine besonders intdge Verbindung der Stiitzele- 
mente 2 und 3 mit den benachbarten WirbelkOrpera 18 be- 
ziehungsweise 19 ergibt sich dadurch, daB beim Befiillen 
des Hohlraumes 4 ein Teil des Fiilltnaterials dutch den \fer- 10 
bindungskanal 13 in die Vertiefung 12 gelangt und sich im 
Verbindungsbereicfa zwischen AuBenflache 11 und benach- 
bartem Wirbelkorper 18 beziehungsweise 19 ausbreitet, 
nach dem AushSrten unterstiitzt diese diinne Schicht des 
eingedrungenen Materials die Verbindung zwiscnen StOtze- 15 
lement und Wirbelkorper. 

[0037] Bei der in don Fig. 1 bis 3 dargestellten Ausfub- 
rungsforni warden somit die Wirbelkorper 18 und 19 iiber 
das Implantat 1 zu einem einzigen im wesentlichen starren 
Korper verbunden, die Funktion der entfallenden Band- 20 
scheiben wird durch diese Ausfuhrungsform eines Implanta- 
tes nicht ersetzt 

[0038] In Fig. 4 ist ein weiteres bevorzugten Ausfuh- 
rungsbeispiel eines Implantates 31 dargestellt, welches 
ebenso wie das Implantat 1 zwei auf gegeniiberliegenden 25 
Seiten des Implantates angeordnete Stutzelemente 32 und 
33 aufweist, die zwischen sich einen Hohlraum 34 einschlie- 
Ben. Dieser Hohlraum 34 wird mantelseitig umgeben von ei- 
ner AuBenwand 35, die genau gleich aufgebaut ist wie die 
AuBenwand 5 des Implantates 1, aflerdings ist die Erstrek- 30 
kung in Langsrichtung des Implantates 31 deutlich geringer 
als beim Ausfuhrungsbeispiel der Fig. 1 bis 3. 
[0039] Auch bei diesem Ausfuhrungsbeispiel weisen die 
Stutzelemente 32 und 33 einander zugewandte, kragenfor- 
mige Vorspriinge 36 und 37 mit Umfangsnuten 38 bezie- 35 
hungsweise 39 auf, in die in gleicher Weise die Randberei- 
che der AuBenwand 35 eingelegt und durch nicht darge- 
stellte Bandagen festgelegt sind. 

[0040] Die AuBenflache 41 der beiden Stiitzelemente 32 
und 33 ist ebenso wie beim Ausfuhrungsbeispiel der Fig. 1 40 
bis 3 mit rippenforrnigen Vbrspriingen 40 versehen, es feh- 
len jedoch eine zentrale Vertiefung und ein Verbindung ska- 
nal zum Inneren des Hohlraumes. Bei diesem Implantat ist 
es auch nicht unbedingt notwendig, AufhahmeoShungen fur 
ein Spreizinstrument vorzusehen. 45 
[0041] Der Hohlraum 34 wird bei diesem Implantat 31 mil 
einer flieBflhigen Substanz gefullt, die entwedcr dauerhaft 
flieBfahig bleibt oder die gummiartig elastisch aushartet. 
Eine Fiillung mit einem Hydrogel beispielsweise bleibt dau- 
erhaft fUeBfanig, eine SilikonfUllung dagegen ist eine dauer- 50 
elastische, nicht flieBfShige Fullung. Fine solche Fullung er- 
moglicht es, die beiden plattenforrnigen StQtzelemente 32 
und 33 gegeneinander in geringem Umfange zu verschwen- 
ken, auBerdem konnen die Stutzelemente 32 und 33 um die 
Langsachse des Implantates in geringem Umfange Drehbe- 55 
wegungen ausfuhren. Das in Fig. 4 dargestellte Implantat 31 
dient als Ersatz fUr eine Bandscheibe und wird daher nach 
Entfemung einer Bandscheibe in den Zwischenwirbelraum 
42 zwischen zwei benachbarten Wirbelkdrpern 43, 44 ein- 
geschoben. Die Fullung des Hohlraumes kann bei diesem « 
Ausfuhrungsbeispiel des Implantates bereits vor der Implan- 
tation oder aber erst nach dem Einschieben in den Zwi- 
schenwirbelraum 42 erfblgen, wird der Hohlraum 4 bereits 
vor dem Einsetzen gefullt, werden die benachbarten Wirbel- 
korper 43 und 44 durch geeignete Spreizinstrumente so weit es 
voneinander entfernt, daB das Implantat in den Zwischen- 
wirbelraum eingeschoben werden kann, nach dem Einschie- 
ben werden die beiden Wirbelkorper 43 und 44 dann auf die 
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AuBenflachen 41 abgesenkt, so daB sie in einem Abstand 
voneinander gehalten werden, der dem Abstand entspricht, 
der durch die natOrliche, entfernte Bandscheibe erzielt wor- 
den ist 

[0042] Bei dem Ausfuhrungsbeispiel der Fig. 5 sind die 
Konstruktionen des als Wu^lkorperersatzirnplantates die- 
nenden Implantats der Fig. 1 bis 3 und des als Bandschei- 
benersatz dienenden Implantats der Fig. 4 kombiniert 
[0043] Das Implantat 51 der Fig. 5 weist an gegenuberlie- 
genden Enden zwei Stiitzelemente 52 und 53 auf, die ge- 
nauso aufgebaut sind wie die Stiitzelemente 32 und 33 des 
Implantates der Fig. 4. Auf den einander zugewandten Sei- 
ten dieser beiden Stiitzelemente 52 und 53 schlieBt sich je- 
weils ein Hohlraum 54 an, der in gleicher Weise wie der 
Hohlraum 34 des Implantates 31 von einer AuBenwand 55 
umgeben ist, die ein balgformiges, textiles Schlauchstuck 
ist Jede der beiden AuBenwande 55 ist in eine Umfangsnut, 
58 beziehungsweise 59 an einem kragenfbrmigen Vbrsprung 
56 beziehungsweise 57 des Stfltzelementes 52 und 53 in der 
beschriebenen Weise festgelegt Die gegeniiberliegenden 
Enden der beiden AuBenwande 55 sind dabei jeweils in eine 
Umfangsnut 60 beziehungsweise 61 von Zwischen wflnden 

62 beziehungsweise 63 eingelegt und dort mit nicht darge- 
stellten Bandagen befestigt; diese ZwischenwSnde 62 und 

63 verlaufen parallel zu den plattenformigen Stiitzelementen 
52 und 53 und schlieBen die Hohlraume 54 ab. 

[0044] Die beiden Zwischenwande 62 und 63 bilden zwi- 
schen sich ihrerseits einen weiteren Hohlraum 64 aus, der 
durch eine weitere AuBenwand 65 in Form eines textilen, 
balgformigen Schlauchsnickes abgeschlossen ist Dieses 
SchlauchstOck ist mit seinen Endabschnitten jeweils in eine 
weitere Umfangsnut 68 und 69 eines kragenfbrmigen Vor- 
sprungs 66 beziehungsweise 67 der Zwischenwande 62, 63 
eingelegt und dort mittels einer nicht dargestellten Bandage 
festgelegt. 

[0045] Auf diese Weise weist dieses Implantat 51 in 
Langsrichtung des Implantates hmtereinander liegend drei 
Hohlraume 54, 64, 54 auf, wobei der mittlere Hohlraum 64 
in Langsrichtung eine wesentliche groBere Erstreckung auf- 
weist, als die auBenliegenden Hohlraume 54. 
[0046] Diese beiden auBenliegenden Hohlraume 54 wer- 
den nrit einer dauerhaft flieBfahigen oder mit einer elasti- 
sche Substanz gefUllt und bilden somit B andscheibenersatz- 
korper aus, wahrend der mittlere Hohlraum 64 mit einer aus- 
harrbaren Substanz gefullt wird und somit einen Wirbeler- 
satzkOrper ausbildet Das gesamte Implantat ubernimmt so- 
mit nach dem Einsetzen in einen Zwischenraum 70 die 
Funktion der aus diesem Zwischenraum 70 entfernten Ibile, 
narnlich eines Wirbelkorpers und der beiden angrenzenden 
Bandscheiben. 

[0047] In dem dargestellten Ausfuhrungsbeispiel sind die 
AuBenwande 55 und 65 durch getrennte SchlauchstOcke 
ausgebildet Es ware auch mSglich, alle AuBenwande durch 
ein durchgehendes textiles Schlauchstuck auszubilden; da- 
durch wurde die Herstellung dieses Implantats noch weiter 
vereinfacht 

Patentanspruche 

1. Implantat zum Einsetzen in einen Zwischenraum 
zwischen zwei Wirbelkdrpern der WirbelsSule mit 
zwei an den zu beiden Seiten des Zwischenraumes an- 
geordneten Wirbelkarpern anlegbaren Stutzelementen 
und mit einem zwischen diesen angeordneten, sich in 
Langsrichtung des Implantates erstreckenden rohrfor- 
migen Hohlraum, der durch eine balgfbrmige, in 
Langsrichtung des Implantates verlangerbare und in 
Umfangsrichtung im wesentlichen nicht dehnbare Au- 
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Benwand begrenzt wird, dadurch gekennxekhnet, 
daB die AuBenwand (5; 35; 55, 65) von einem 
Schlauchstuck aus einem dicht gewebten oder gewirk- 
ten textilen Material gebildet wird. 

2. Implantat nach Anspruch 1, dadurch gekeanzeich- 5 
net, daB das SchlaiKhstQck aus F3den aufgebaut ist, die 
aus Polyethylenterephtalat bestehen. 

3. Implantat nach eincm dcr Anspruche 1 oder 2, da- 
durch gekennzeichnet, daB das Schkuchstiick an sei- 
neu Eodeo fliissigkeitsdicht mit den Stutzelemeoten (2, 10 
3; 32, 33; 52, 53) verbunden ist. 

4. Implantat nach einem der voranstehenden Ansprfl- 
che, dadurch gekennzeichnet, daB die Stutzelemente 
(2, 3; 32, 33; 52, 53) platlenfomrig ausgebildet sind 
und sich im wescntlichen quer zur LSngsrichtung des is 
Implantates (1; 31; 51) erstrecken. 

5. Implantat nach Anspruch 4, dadurch gekennzeich- 
net, daB die Stutzelemente (2, 3; 32, 33; 52, 53) an ihrer 
jeweiligen AuBenflSche (11; 41), die einem Wirbelkor- 
per (18, 19; 43, 44) benachbart ist, VorsprQnge (10; 40) M 
tragt, die bei Anlage an dem Wirbelkorper in dessen 
Knochenmaterial eindringen. 

6. Implantat nach einem der Anspruche 4 oder 5, da- 
durch gekennzeichnet, die Stutzelemente (2, 3) Durch- 
brechungen (13) aufweisen, durch die der Hohlraum 25 
(4) mit der AuBenflache (11) der Stutzelemente (2, 3) 
verbunden ist 

7. Implantat nach einem der voranstehenden Anspru- 
che, dadurch gekennzeichnet, daB der Hohlraum (4) ei- 
nen ZufluB (20) fur ein fliefifahiges Fullmedium auf- 30 
weisL 

8. Implantat nach einem der voranstehenden Anspril- 
che, dadurch gekennzeichnet, daB der Hohlraum (34; 
54) mit einer dauerhaft flieBfahigen oder einer elasti- 
schen Substanz gefDllt ist 

9. Implantat nach Anspruch S, dadurch gekennzeich- 
net, daB die dauerhaft fliefifahige Substanz ein Hydro- 
gel ist 

10. Implantat nach Anspruch 8, dadurch gekennzeich- 
net, daB die elastische Substanz Silikon ist. -*> 

11. Implantat nach einem der Anspruche 1 bis 7, da- 
durch gekennzeichnet, daB der Hohlraum (4; 64) mit 
einer flieBfahigen, aushartbaren Substanz gefUllt ist. 

12. Implantat nach Anspruch 11, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB die flieBfahige, aiishMbare Substanz 45 
Knochenzement ist 

13. Implantat nach einem der voranstehenden Anspru- 
che, dadurch gekennzeichnet, daB sich in Langsrich- 
tung des Implantates (51) zwischen den Stutzelemen- 
ten (52, 53) mindestens zwei HohlraumE (54, 64) befin- SO 
den, die von einer scruauchformigen AuBenwand (55, 
65) aus einem dicht gewebten oder gewirkten textilen 
Material begrenzt werden. 

14. Implantat nach Anspruch 13, dadurch gekenn- 
zeichnet daB bei einem Implantat nrit zwei HohlrHu- 55 
men ein Hohlraum mit einer dauerhaft flieBfahigen 
oder einer elastischen Substanz gefullt ist und der an- 
dere nrit einer flieBfahigen, aushartbaren Substanz. 

15. Implantat nach Anspruch 13, dadurch gekenn- 
zeichnet daB bei einem Implantat (51) mit drei in «> 
LSngsrichtung aneinander anschlieBenden Hohlrau- 
men (54, 64, 54) der mittlere Hohlraum (64) mit einer 
flieBfabigen, aushartbaren Substanz gefullt ist und die 
beiden SuBeren Hohlraume (54) nrit einer dauerhaft 
flieBfahigen oder elastischen Substanz. 65 

16. Implantat nach einem der Anspruche 14 oder 15, 
dadurch gekennzeichnet daB die Ausdehnung des nrit 
einer aushartbaren Substanz gefflllten Hoblraumes (64) 
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in Langsrichtung des Implantates (51) gr5Ber ist als die 
des mit einer dauerhaft flieBfahigen oder elastischen 
Substanz gefflllten Hohlraumes (54). 
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